Haus fiir Senioren und Pflege
Doéhlauer Berg 5
95145 Oberkotzau
Tel. 09286/700
Fax 09286/70-230
info @lutherstift-oberkotzau.de

Arztlicher Fragebogen zur Heimaufnahme
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Bewegung D Hilfe beim Gehen D Hilfe beim Stehen Bemerkungen:
[] selbstandig [ ] bettlagerig [ Rollstuhl
] KONErAKEUTEN: oeeeeeeeeeeeeeeeeeessssseeeeeseseeseessssessssssssessssseesesssssmessssssessseseesessenenes
[] Lashmungen:
[ ] Gehhilfen:
Orientierung [ ] 6rtlich desorientiert [ ] zeitweise
[] orientiert [] zeitlich desorientiert [ ] zeitweise
[ ] zur Person desorientiert [] zeitweise
[ ] Weglauftendenz [] Nschtliche Unruhe
Verstindigung [ ] schwerhérig [ Brille
[] Nicht [ ] taub ] Lupe
beeintrichtigt [ ] Horgerat [] blind
Bewusstseinslage [] geistig rege [] dngstlich [] verstimmt
[] verlangsamt [ ] benommen [] aggressiv
[] depressiv [ suizidgefahrdet [ ] komatds
Ernihrung [] benstigt Hilfe [] passierte Kost
[] selbstandig [ ] Diabetes ] Sonde (z.B. PEG)
] Vollkost L] DI covreeeeeeeeeeeeesssssseeeeeseesesssssssssssssssessseseesssssssssssssessessessesesssssseassssssesessssssessesessens
Korperpflege [] benstigt Hilfe ] Ganz-/Teilwische
[ selbstindig [_] Zahnprothese: [] oben [ ] unten
[] keine L] HAUESCRAAEN: eorsevrereerrensersnrsssssenssssssessssssesssesssssssssesnssesssenes
Hautschiden [ ] DEKUBDITUS: weveveeeeereeeeeeeeeeeeesssssmesssssessesseseessssesesessssessssssssessessssmmssssesessseseees
[ LS T

An-/Auskleiden [] benstigt Hilfe  [_] vollstindig
[ ] selbstindig

Ausscheidungen | L] Unterstiitzung

[ selbstindig [ ] Harn-/[_] Stuhlinkontinenz [ ] zeitweise
] Stuhlgang [ ] Dauerkatheter ] Blasenfistel (Cystofix)
regelmiBig ] Anus praeter ] Neigung zu Durchfall

[] Neigung zu Verstopfung

Diagnosen
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Besonderheiten [] Allergien: Bemerkungen:
|:| KEINE | e
[ ] Herzschrittmacher ] Dialyse
] Suchterkrankungen:
] Alkohol ] Nikotin
[ ] Medikamentenabusus:
Medikamente
[ ] keine
Bescheinigun Gem. § 36. Abs. 4 Infektionsschutzgesetz wird bestétigt, dass keine
gung
gem. InfSchG ansteckungsfahige Tuberkulose vorliegt.
Ansteckende Folgende Krankheiten liegen vor:
Krankheiten [ 1By [ Hev
ankheite L] HIV SONSEIGES: .o
[ ] MRSA
Klinikbehand- O
lunaen KIanKeNNaUS: ... sseee e s snsaeen
unge ] RENA-KINIK: st
) L] GriatriSCRE KIINTK: woveoeeeeeeeeeeeeeeeseseeesssesssesesessessessesssssesssssesessessssessssssesessesseseees
[ S",:;O(r';ttzet)e ] PsyChiatrisehe KINIK: oo
Heimaufnahme [] Pflegebereich

[] Pflegestufe bereits vorhanden: 1[] 2[] 3[]

] in einer beschiitzenden Abteilung

[] Altenheimbereich

Gewdiinschter Aufnahmetermin: ...

Raum fiir sonstige Bemerkungen:

Bei derzeitiger Klinikbehandlung:

AnsprechpartNer/in: o sseeeeeeeeeeeeeesssssssssssssseseseeee

1) €2 € [0 4 T

Stempel, Unterschrift des Arztes
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